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N.° 290 — 17 de Dezembro de 2003

MINISTERIO DA SAUDE

Gabinete do Ministro

Despacho n.° 24 254/2003 (2.2 série). — 1 — Nos termos dos
n.% 1 e 4 do artigo 5.° do Decreto-Lei n.° 188/2003, de 20 de Agosto,
nomeio o engenheiro Francisco Manuel Gongalves dos Santos para
o exercicio das funcdes inerentes ao cargo de vogal executivo do con-
selho de administragdo do Hospital de Reynaldo dos Santos — Vila
Franca de Xira.

2 — O presente despacho produz efeitos a partir de 17 de Novembro
de 2003.

10 de Novembro de 2003. — O Ministro da Satde, Luis Filipe
Pereira.

Despacho n.° 24 255/2003 (2.? série). — 1 — Nos termos dos
n.° 1 e 4 do artigo 5.° do Decreto-Lei n.° 188/2003, de 20 de Agosto,
nomeio o Dr. Mario de Figueiredo Bernardino para o exercicio das
funcoes inerentes ao cargo de presidente do conselho de administragao
do Hospital de Reynaldo dos Santos, Vila Franca de Xira.

2 — O presente despacho produz efeitos a partir de 17 de Novembro
de 2003.

10 de Novembro de 2003. — O Ministro da Saude, Luis Filipe
Pereira.

Despacho n.° 24 256/2003 (2.2 série). — A Comissdo Nacional
de Satde da Mulher e da Crianca desempenhou um importante papel
na promocao da saude e prevencdo da doenca da populagao por-
tuguesa, até ao fim do seu mandato, na melhor continuidade do que
havia sido iniciado com a Comissao de Satide Materno-Infantil e mais
tarde a Comissao Nacional de Satide Infantil e a Comissao de Satude
da Mulher e da Crianca.

No sentido de se continuar a desenvolver as duas vertentes, no
ambito da execucdo da estratégia de satide para o Pais, torna-se impor-
tante e necessdrio autonomizar as areas de intervencao correspon-
dentes a satide materna e neonatal, por um lado, e por outro, da
crianga e do adolescente.

Havendo por bem, na esteira da necessaria autonomizagao, criar
a Comissao Nacional da Satide Materna e Neonatal, determino:

1 — E criada, na minha directa dependéncia, a Comissao Nacional
da Satide Materna e Neonatal, adiante designada por Comissao, pelo
periodo de trés anos, composta pelos seguintes membros:

a) Albino Aroso Ramos, médico ginecologista, que preside;

b) Anténio Honrado Lucas — chefe de servico de neonatologia
do Hospital de Sao Francisco Xavier;

¢) Anténio Marques — enfermeiro-chefe de servico de neona-
tologia da Maternidade Daniel de Matos;

d) Anténio Pereira Coelho — professor da Faculdade de Medi-
cina de Lisboa e chefe de servigo de obstetricia e ginecologia
do Hospital de Santa Maria;

e) Belmiro Patricio — professor da Faculdade de Medicina do
Porto e director do Departamento de Obstetricia e Gine-
cologia do Hospital de Sao Joao;

f) José Carlos Peixoto — chefe de servico de neonatologia do
Hospital Pediatrico de Coimbra;

g) Maria Constantina Carvalho Sousa e Silva — chefe de servigo
de medicina geral e familiar e responséavel pela satde da
mulher e da crianga da Direc¢ao de Servicos da Saide da
Sub-Regiao de Saude do Porto;

h) Octavio Cunha — professor do Instituto de Ciéncias Biomé-
dicas da Universidade do Porto e director do servico de neo-
natologia do Hospital de Santo Antdnio;

i) Olinda Moreira — enfermeira-chefe especialista em satde
materna e obstétrica da Maternidade do Dr. Alfredo da Costa;

j) Paulo Moura — professor da Faculdade de Medicina de
Coimbra e assistente graduado de obstetricia da Maternidade
Daniel de Matos;

k) Purificacdo Aratjo — médica obstetra ginecologista.

2 — Compete a Comissao:

a) Estudar, na area que lhe diz respeito, o tipo de ligagdo entre
as diferentes unidades hospitalares e os centros de saudde,
independentemente da sua natureza juridica e modelos de
gestao, propondo alteracdes quanto ao planeamento e orga-
nizacao do sector, designadamente das maternidades;

b) Desenvolver e propor programas de controlo de qualidade;

¢) Actualizar e acompanhar os dados estatisticos referentes a
mortalidade materna e perinatal e suas causas evitaveis;

d) Estudar as «bolsas» de problemas que exigem programas espe-
cificos, como patologias (sida, hipertensao, diabetes, etc.), e

a sua incidéncia nos denominados grupos desfavorecidos e
sua referenciagao para centros especializados;

e) Propor a revitalizagao do funcionamento das unidades coor-
denadoras funcionais e respectivo apoio, conforme previsto
na legislacao;

f) Inventariar os recursos humanos actuais, os previsiveis e 0s
necessarios para os proximos 10 anos em obstetras/gineco-
logistas, neonatologistas, anestesistas e enfermeiros especia-
listas na area materna e neonatal;

g) Acompanhar a tematica da gravidez, contracepgao e rastreio
das doencas sexualmente transmissiveis na adolescéncia,
nomeadamente em colaboracdo com os servicos dos Minis-
térios da Justica, Seguranca Social e Trabalho, Educacao e
Ciéncia e do Ensino Superior;

h) Acompanhar a valorizacdo do papel dos enfermeiros espe-
cialistas no controlo das gravidas sem riscos previsiveis;

i) Desenvolver e acompanhar os aspectos técnicos € organiza-
tivos, equipamentos e problemas éticos e deontoldgicos no
ambito do diagndstico pré-natal,

j) Intervir no ambito dos trabalhos conducentes a problematica
da violéncia doméstica e satide materna e neonatal, nomea-
damente pela sua colaboragao com os servicos do Ministério
da Justica;

/) Intervir no ambito da avaliagdo do custo/beneficio de todos
os exames feitos as gravidas, tendo por base os dados cien-
tificos e epidemioldgicos dos estudos feitos pela Organizagdo
Mundial de Satdde e sociedades cientificas;

m) Colaborar na elaboracao de panfletos e cartazes sobre estilos
de vida saudaveis, com especial atencao as gravidas e maes
que amamentam, em articulagio com outras instituicoes,
nomeadamente o Conselho de Prevencao do Tabagismo, Ins-
tituto de Cardiologia, Centro de Estudos de Nutrigao e outros;

n) Funcionar como 6rgao de consulta do Ministro da Satde nas
areas da sua competéncia especifica.

3 — Os estabelecimentos e servigos integrados no Servigo Nacional
de Satide (SNS), independentemente da sua natureza juridica e da
rede de prestacdo de cuidados em que estiverem integrados, bem
como os servigos centrais e regionais do Ministério da Satide, devem
prestar, no ambito das suas atribui¢des e competéncias dos respectivos
dirigentes, todo o apoio que lhes for solicitado pela Comissao, tendo
em vista o cabal e tempestivo desempenho da sua missao.

4 — Sem prejuizo do disposto no n.° 1, a Comissdo pode agregar,
a titulo permanente ou temporario, outros elementos pertencentes
a servicos ou estabelecimentos dependentes do Ministério da Saude,
integrados ou ndo no SNS, que venham, pelo decurso do desenvol-
vimento da missao, a mostrar-se necessarios, bem como, por motivos
idénticos, pode, com o meu acordo, solicitar a colaboragdo e apoio
técnico de outras pessoas, entidades ou organizagdes, nacionais ou
internacionais.

5 — Os membros da Comissdao ou outros elementos pertencentes
a estabelecimentos e servicos integrados no SNS que com ela estejam
ou sejam solicitados a colaborar sao dispensados dos seus servigos
para participar nas reunides e trabalhos da mesma sempre que con-
vocados pelo seu presidente e notificados, com a antecedéncia possivel,
das suas auséncias os 6rgaos maximos de gestdo das institui¢des no
ambito das quais exercem a sua actividade ordindria.

6 — A Comissdo funciona em instalacdes cedidas pelo Ministério
da Saude, competindo ao Departamento de Modernizacao e Recursos
da Sadde o apoio administrativo e técnico directos a Comissdo, sem
prejuizo do disposto no n.° 3.

7 — As despesas subjacentes as ajudas de custo dos membros da
Comissdo ou de outros elementos que com ela colaborem, decorrentes
das suas reunides ou actividades, sdo suportadas pelo Instituto de
Gestao Informatica e Financeira da Sadde.

8 —E extinta a Comissdo Nacional de Saide da Mulher e da
Crianga, sendo por esse motivo revogados todos os despachos a ela
referentes.

13 de Novembro de 2003. — O Ministro da Satde, Luis Filipe
Pereira.

Despacho n.° 24 257/2003 (2.2 série). — A Comissdo Nacional
de Satide da Mulher e da Crianga desempenhou um importante papel
na promocao da saide e prevencao da doenca da populagdo por-
tuguesa, até ao fim do seu mandato, na melhor continuidade do que
havia sido iniciado com a Comissao de Satide Materno-Infantil e mais
tarde a Comissdo Nacional de Satde Infantil e a Comissdo de Satde
da Mulher e da Crianga.

No sentido de se continuar a desenvolver as duas vertentes, no
ambito da execugdo da estratégia de satide para o Pais, torna-se impor-
tante e necessario autonomizar as areas de intervencdo correspon-
dentes a satide materna e neonatal, por um lado, e por outro, da
crianga e do adolescente.
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Assim, e havendo que criar a Comissdo Nacional da Satude da
Crianca e do Adolescente, determino:

1 — E criada, na minha directa dependéncia, a Comissao Nacional
da Satde da Crianga e do Adolescente, adiante designada por Comis-
sao, pelo periodo de trés anos, composta pelos seguintes membros:

a) Maria do Céu Soares Machado, directora do Departamento
da Crianca do Hospital Fernando da Fonseca, que preside;

b) Joao Sousa Falcao Estrada, assistente graduado de pediatria
do Hospital de D. Estefania;

¢) Luis Augusto Coelho Pisco, chefe de servico de medicina
geral e familiar;

d) Maria José Almeida Marques Aratjo, enfermeira-chefe do
Hospital Garcia de Orta, em Almada;

e) Rui Manuel Fialho Rosado, chefe de servico de pediatria
cirargica do Hospital de Evora;

f) Luis Carlos Januério dos Santos, chefe de servico do Hospital
Pediatrico de Coimbra;

g) Julio Augusto Bilhota Salvado Xavier, director do servico de
pediatria do Hospital de Leiria;

h) Maria Julia Corte Real d’Eca Guimaraes, professora de Pedia-
tria da Faculdade de Medicina do Porto;

i) José Jeronimo Goncalves Arélo Manso, director de pediatria
do Hospital de Vila Real (Tras-os-Montes);

j) Maria Manuela Fleming, professora de Psicologia do Instituto
de Ciéncias Biomédicas de Abel Salazar.

2 — Compete a Comissao:

a) Estudar, na area que lhe diz respeito, o tipo de ligagdo entre
as diferentes unidades hospitalares e os centros de saudde,
independentemente da sua natureza juridica e modelos de
gestao, propondo alteracdes quanto ao planeamento e orga-
nizacao de servigos e sugerindo recomendagdes apds a analise
das modificagdes entretanto verificadas nos tltimos dois anos;

b) Aferir das matérias no dominio comportamental e gerar reco-
mendagdes, de cariz preventivo e correctivo, articulando-se
para tal com outras comissdes e organismos de apoio a crianca
e adolescente na esteira da eficacia da accao governamental;

¢) Propor e criar condigdes tendentes a melhoria do ambiente
mais propicio ao saudavel desenvolvimento fisico, psiquico
e comportamental desse grupo etario;

d) Funcionar como 6rgao de consulta do Ministro da Satde nas
areas da sua competéncia especifica.

3 — Os estabelecimentos e servigos integrados no Servico Nacional
de Sadde (SNS), independentemente da sua natureza juridica e da
rede de prestacdo de cuidados em que estiverem integrados, bem
como o0s servigos centrais e regionais do Ministério da Satide, devem
prestar, no ambito das suas atribui¢des e competéncias dos respectivos
dirigentes, todo o apoio que lhes for solicitado pela Comissao, tendo
em vista o cabal e tempestivo desempenho da sua missao.

4 — Sem prejuizo do disposto no n.° 1, a Comissdo pode agregar,
a titulo permanente ou temporario, outros elementos pertencentes
a servigos ou estabelecimentos dependentes do Ministério da Saude,
integrados ou nao no SNS, que venham, pelo decurso do desenvol-
vimento da missdo, a mostrar-se necessarios, bem como, por motivos
idénticos, pode, com o meu acordo, solicitar a colaboracdo e apoio
técnico de outras pessoas, entidades ou organizagdes, nacionais ou
internacionais.

5 — Os membros da Comissdao ou outros elementos pertencentes
a estabelecimentos e servicos integrados no SNS que com ela estejam
ou sejam solicitados a colaborar sao dispensados dos seus servigos
para participar nas reunioes e trabalhos da mesma sempre que con-
vocados pelo seu presidente e notificados, com a antecedéncia possivel,
das suas auséncias os 6rgaos maximos de gestdo das institui¢des no
ambito das quais exercem a sua actividade ordindria.

6 — A Comissdo funciona em instalagdes cedidas pelo Ministério
da Sauide, competindo ao Departamento de Modernizacao e Recursos
da Saude o apoio administrativo e técnico directos a comissdo, sem
prejuizo do disposto no n.° 3.

7 — As despesas subjacentes as ajudas de custo dos membros da
Comissdo ou de outros elementos que com ela colaborem, decorrentes
das suas reunides ou actividades, sdo suportadas pelo Instituto de
Gestao Informatica e Financeira da Satde.

13 de Novembro de 2003. — O Ministro da Sadde, Luis Filipe
Pereira.

Despacho n.° 24 258/2003 (2.2 série). — 1 — Nos termos dos
n.% 1 e 5 do artigo 5.° do Decreto-Lei n.° 188/2003, de 20 de Agosto,
nomeio o Dr. Abilio Jorge Ferreira Lacerda, vogal ndo executivo
do conselho de administracdo da Maternidade do Dr. Alfredo da
Costa, para o exercicio das funcoes de director clinico.

2 — O presente despacho produz efeitos a partir de 26 de Novembro
de 2003.

19 de Novembro de 2003. — O Ministro da Saudde, Luis Filipe
Pereira.

Despacho n.° 24 259/2003 (2.2 série). — 1 — Nos termos dos
n.% 1 e 5 do artigo 5.° do Decreto-Lei n.° 188/2003, de 20 de Agosto,
nomeio a enfermeira Maria Gabriela Ribeiro de Matos Fernandes
Croft de Moura, vogal nao executivo do conselho de administragao
da Maternidade do Dr. Alfredo da Costa, para o exercicio das fungdes
de enfermeira-directora.

2 — O presente despacho produz efeitos a partir de 26 de Novembro
de 2003.

19 de Novembro de 2003. — O Ministro da Saude, Luis Filipe
Pereira.

Administracao Regional de Saude do Algarve

Sub-Regido de Saude de Faro

Aviso n.° 13 412/2003 (2.2 série). — Por deliberacao do conselho
de administracdo da Administracdo Regional de Saide do Algarve
de 25 de Setembro de 2003 foram ratificados os contratos de trabalho
a termo certo pelo periodo de trés meses, renovaveis, até ao limite
de seis meses, ao abrigo do n.° 3 do artigo 18.°-A do Decreto-Lei
n.° 11/93, de 15 de Janeiro, com as alteragdes introduzidas pelo Decre-
to-Lei n.° 53/98, de 11 de Margo, e pelo Decreto-Lei n.° 68/2000,
de 26 de Abril, aos profissionais colocados nos servicos de ambito
sub-regional e nos centros de satde a seguir indicados:

Servigos de ambito sub-regional

Sandra Louro Brito, técnica superior de 2.* classe —inicio a 1 de
Outubro 2003.

Jorge Martins Lami Leal, técnico de 2.? classe — inicio a 6 de Outubro
2003.

Ana Isabel Peres G. Martins, assistente administrativa — inicio a 1
de Outubro 2003.

Sara Cristina Silva G. de Aguiar, assistente administrativa — inicio
a 1 de Outubro 2003.

Rita Margarida M. B. F. Encarnacéo, assistente administrativa — ini-
cio a 1 de Outubro 2003.

Maria da Conceicdo C. Sequeira, assistente administrativa — inicio
a 1 de Outubro 2003.

Manuela da Conceicéo S. F. Santos, assistente administrativa — inicio
a 1 de Outubro 2003.

Susana Luisa Santos F. Cavaco, assistente administrativa — inicio a
1 de Outubro 2003.

Joao Manuel Sousa Catarina, assistente administrativo — inicio a 1
de Outubro 2003.

Andreia Bento S. A Cabeleira, assistente administrativa — inicio a
1 de Outubro 2003.

Carla Patricia G. Lourenco, assistente administrativa — inicio a 20
de Outubro 2003.

Vitalino Barracosa da Silva, auxiliar de apoio e vigilancia — inicio
a 1 de Outubro 2003.

Pedro Miguel Ribeiro Galhardas, auxiliar de apoio e vigilancia — ini-
cio a 1 de Outubro 2003.

Sénia Cristina Palma B. Guerreiro, auxiliar de apoio e vigilancia — ini-
cio a 1 de Outubro 2003.

Centro de Saude de Albufeira

Filipa José Guerreiro Martins, assistente administrativa — inicio a 1
de Outubro 2003.

Ana Paula Silva Sacramento, auxiliar de apoio e vigilancia — inicio
a 5 de Outubro 2003.

Centro de Saude de Castro Marim

Inmaculada Concepcion R. Romero, enfermeira de nivel 1 — inicio
a 1 de Outubro 2003.

Maria Del Vale Vera Lopez, enfermeira de nivel 1 — inicio a 1 de
Outubro 2003.

Centro de Saude de Faro

Estela Cristina Tavares, assistente administrativa — inicio a 23 de
Outubro 2003.



